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Japanese strategy for increasing the medical value. 
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1 第一章 日本の医療業界ではこれから何が問題となってくるのか？ 
 




































































































































































































                                                   
2出典：「OECD Health Data 2005」 
8 
 
表 2 人口百万人当たりの医療機器保有台数3 
単位：台 
 ＭＲＩ ＣＴ 
日本 40.1  92.6  
アメリカ 25.9  34.3  
イギリス 8.2  7.6  
フランス 5.7  10.3  
ドイツ 8.2  16.3  


























                                                   



















































                                                   
4平成１９年度国民医療費の概況 大臣官房統計情報部人口動態・保健統計課保健統計
室 発行年 2009 



















                                                   
5平成１９年度国民医療費の概況 大臣官房統計情報部人口動態・保健統計課保健統計




























































                                                   








図 5 虫垂炎（盲腸）手術入院の都市別総費用例7 
 










                                                   





















表 3 医療システムの比較 


































































                                                   








































































































単位：千人      
 
図 7 2009 年と 2030 年の人口比較 
出 典 ： http://www.ipss.go.jp/syoushika/tohkei/Popular/P_Detail2011.asp?fname=T02- 
国立社会保障・人口問題研究所 人口統計資料よりグラフ化 
 

































































図 9 年齢階級別平成 17 年度国民医療費9 
 








                                                   
9出典： 平成１７年度国民医療費の概況 第５表 年齢階級、一般診療－歯科診療別国民医



























図 10 高齢化により増加する医療費 
 
高齢者層で増加する医療費から若年層の減少する医療費を引いて計算すると、42 兆 2 千
億円と見積もることができる。2005 年(H17 年)の医療費は 33 兆 3 千億円であるから、2030












































図 11 年齢階級別にみた退院患者平均在院日数の年次推移10 
  
                                                   











（開設許可）第 7 条 第 5 項 
営利を目的として、病院、診療所又は助産所を開設しようとする者に対しては、前項
の規定にかかわらず、第 1 項の許可を与えないことができる。 
注. 公共的なかたちでの医療サービスを提供するという特性からみて、営利を目的と
しての開設は適切でない。しかし会計学上の概念としての利益、剰余金までは否定しな
い。医療法 昭和 23 年 7 月 30 日 法律第 205 号 （直近改正：平成 19 年 7 月 6 日 法








図 12 医療機関の倒産件数11 


















表 5 診療報酬と消費者物価指数の推移 
 
１９８１年 １９９６年 １９９８年 ２００６年 
診療報酬 １００．００ １０７．９３ １０５．２８ ９８．３５ 
消費者物価指
数 












図 13 医療法人と自治体病院の一般病院の黒字病院比率12 
                                                   























































































                                                   
13 「平成 19 年 6 月実施 第 16 回医療経済実態調査（医療機関等調査）報告」より 
14平成 20年度 病院経営管理指標P1 1.病院種別比較 開設者別 資料参照筆者グラフ化 
28 
 
外来患者１人当たり診療報酬単価 × 外来患者数 
＋ 






































































































































表 7 日米の競争の比較 














































































































                                                   





























































































































































































































表 8 減価償却表 
項目 金額 償却年数 年間償却額 
建物建設費 １５億円 ５０年  ３０百万円 
設備費 １０億円 １０年 １００百万円 
医療機械費  ８億円  ７年 １１４百万円 
外構工事費  ３億円 ５０年   ６百万円 
解体費  １億円 単年度 １００百万円 
 
この規模の病院の損益計算書（以下 P/Lとする）は、厚生労働省医政局から公表されて
いる「医療施設経営安定化推進事業 平成 20年度 病院経営管理指標」から「医療法
人である 100床以上 199床以下の一般病院」の平均的な財務構造の値を図にしてみよう。 
 
 













































料金収入 2,436 98.4% 
その他医業収益 39 1.6% 
医業収益計 2,475 100.0% 
医業費用 
給与費 1,314 53.1% 
材料費 465 18.8% 
経費 505 20.4% 
減価償却費 250 10.1% 
その他医業費用 17 0.8% 























させた。償還期限 11年未満では、開業後 30年経ってもフリ ・ーキャッシュ・フロ （ーFCF）












図 21 累積フリー・キャッシュ・フロー（FCF）の推移 
 
























4 第四章 社会医療法人ペガサスと亀田メディカルセンターの事例 
 




















③ 救急医療を提供する能力を有すること。（医療法第 4条第 1項第二号） 
④ 地域の医療従事者の資質の向上を図るための研修を行わせる能力を有すること。
（医療法第 4条第 1項第三号） 







 また、平成 16年 7月の紹介率の見直しにより、次のいずれかを満たしていれば「紹
介外来性を原則としている」と取り扱われることとなった。（「医療法の一部を改正する
法律の施行について」等の一部改正について、平成 16.7.22医政発第 0722003 号） 
① 紹介率が 60％を上回り、かつ、逆紹介率が 30％を上回ること 
49 
 




















4.2 第二節 社会医療法人ペガサス 
 
4.2.1 社会医療法人ペガサスの概要 








表 10 社会医療法人ペガサスの歩み 
年月 出来事 
昭和 52 年 8 月 馬場病院開設(60床) 
昭和 59 年 11 月 馬場記念病院開設(300床) 
平成元年  1 月 馬場記念病院南館増設 総病床数(542床) 
平成 7 年 1 月 医療法人ペガサス許可 
平成 7年 7月 馬場記念病院医薬分業開始 
平成 7年 10月 馬場病院 老人デイケア開始 
平成 7年 12月 ペガサス訪問看護ステーション開設 
平成 8年 8月 馬場記念病院 老人デイケア開始 
平成 8年 9月 ペガサス訪問看護ステーション和泉開設 
平成 15年 2月 地域医療支援病院承認 
平成 18年 4月 馬場記念病院 DPC対象病院承認 
平成 19年 4月 馬場記念病院 150床をペガサスリハビリテーション病院へ分割
移転 
総病床数 392床へ(回復期リハビリテーション病棟 89 床含む) 
平成 19年 4月 ペガサスリハビリテーション病院開設(150床) 
平成 21年 1月 社会医療法人認可 
平成 21年 4月 高齢者専用賃貸住宅ペガサスロイヤルリゾート石津開設 
平成 21年 10月 馬場記念病院 92床をペガサスリハビリテーション病院へ移転 








平均来院患者数は一日当たり 350人程度で、ここにいる職員数は 520 名程度である。
紹介率は 85.6％、逆紹介率は 67.7％(平成 20年 4月 1日から平成 21年 3月 31日実績)
と、紹介率が極めて高い。 
 



























































































































































































































4月 5月 6月 7月 8月 9月 10月 11月 12月 1月 2月 3月 4月 5月 6月 7月 
拒否件数 
受入件数 











図 23 馬場記念病院の救急受入れ件数の推移 
































































成 21年 1月 1日に医療法人から社会医療法人に法人格を変更したために、変則会計期
間になっている。 
 
表 11 社会医療法人ペガサス財務諸表17 
損益計算書         単位：千円      
社会医療法人ペガサス 医療法人 社会医療法人 
損益計算書 H19.4.1 H20.4.1 H21.1.1 H21.4.1 H22.4.1 
  ～H20.3.31 ～H20.12.31 ～H21.3.31 ～H22.3.31 ～H23.3.31 
Ⅰ.事業収益         
 
 Ａ.本来業務事業損益         
 
  1.事業収益 7,730,778 5,876,972 1,913,434 7,973,330 9,030,611 
  2.事業費用 7,448,906 5,828,373 1,750,096 7,802,946 8,470,931 
 本来業務事業利益 281,872 48,599 163,338 170,384 559,679 
 Ｂ.付帯業務事業損益 
     
  1.事業収益 260,666 293,671 99,505 570,550 747,320 
  2.事業費用 258,164 316,701 110,204 626,431 698,296 
付帯業務事業利益 2,502 23,030 10,699 55,880 49,024 
事業利益 284,374 25,569 152,639 114,503 608,704 
Ⅱ.事業外収益 93,109 91,986 16,385 57,324 71,532 
Ⅲ.事業外費用 95,329 75,681 20,918 103,164 113,471 
経常利益 282,154 41,874 148,106 68,663 566,764 
Ⅳ.特別利益 13,144 6,798 58,095 86,405 95,495 
Ⅴ.特別損失 8,170 271,041 20,133 1,828 951 
税引前当期純利益 287,128 222,369 186,068 153,241 661,308 
法人税・住民税及び事業
税 
107,475 1,215 229 280 11,421 
当期純利益 179,653 223,584 185,839 152,961 649,887 
税引後利益率 2.25% 3.62% 9.23% 1.79% 7.20% 
                                                   





平成 23年 3月 31日          単位：千円 
資産の部  負債の部  
Ⅰ流動資産 2,486,433 Ⅰ流動資産 1,377,162 
  現金及び預金 704,321   支払手形 159,815 
  事業未収金 1,521,652   買掛金 53,604 
  たな卸資産 49,574   短期借入金 92,000 
  前払費用 36,052   未払金 905,809 
  その他の流動資産 174,834   未払法人税等 11,421 
    未払消費税等 5,392 
Ⅱ固定資産 4,904,933   前受金 12,062 
 １有形固定資産 4,722,140   預り金 72,406 
  建物 1,814,109   リース債務 64,364 
  建物付属設備 505,349   その他流動負債 289 
  構築物 34,488   
  医療用機械備品 195,148 Ⅱ固定負債 3,382,068 
  その他の器械備品 15,929   医療機関債 159,750 
  車輌及び船舶 6,267   長期借入金 3,186,504 
  土地 1,858,519   その他の固定負債 35,814 
  建設仮勘定 225,171   
  リース資産 61,299 負債合計 4,759,230 
  その他の有形固定資産 5,861   
    
 ２無形固定資産 6,335 純資産の部  
  ソフトウェア 1,473 Ⅰ利益剰余金 2,632,136 
  その他の無形固定資産 4,862   
   利益剰余金合計 2,632,136 
 ３その他の資産 176,459   
  その他の固定資産 176,459   
     





































図 3 亀田メディカルセンター所在地地図 Google map 
 
従業員数は 2010年 4月 1日現在において、2,675 名であり、その内訳は医師 431名、
看護士 1001名、他医療専門職 702名、事務等 462 名、専任技能職 79名であった。 
亀田総合病院のある鴨川市は、人口 36,475人（平成 17年国勢調査）であり、平成
18年度の高齢化率は 29.1％の過疎化高齢化地区である。面積は 191.30平方 km、鴨川




































































































































表 12 メディア掲載数18 
 雑誌 新聞 テレビ ラジオ 
2011年 18件 54件 13件 11件 
2010年 18件 36件 15件 13件 
2009年 36件 38件 13件 21件 
















表 13 地域別患者割合19 
地域 安房 夷隅 君津 長生 他県内 県外 
2007年 49.2% 18.0% 13.1% 6.4% 6.8% 6.3% 
2006年 51.0% 18.1% 12.5% 6.2% 6.3% 5.9% 
 
 地域医療のために存在する病院として、地元患者の受入れができなくならないように、
圏外からの受け入れ比率は 15％を超えないようにしているとのことであった。また K タワ
ーを希望する圏外患者のニーズは９割程度とみられており、わざわざ圏外から来る患者が
                                                   
18亀田メディカルセンターホームページ テレビ放映・新聞/雑誌掲載情報を筆者カウ
ント 




















表 8 医療法人鉄蕉会亀田メディカルセンターの財務諸表 
単位：千円 
科目 2007年度 2008年度 2009年度 2010 年度 
入院収益 17,651,851 17,994,484 17,984,179 19,406,320 
外来診療収益 13,607,078 14,033,426 14,567,045 15,381,781 
保健予防活動収益 2,319,877 2,411,674 2,471,321 2,612,132 
その他医業収益 906,327 993,774 999,503 976,966 
 医業収益合計 34,485,132 35,433,358 36,022,048 38,377,199 
材料費 9,867,241 9,958,832 10,377,174 10,751,263 
給与 14,515,381 15,180,968 16,107,047 16,933,920 
減価償却費 1,913,144 1,798,009 1,794,450 1,843,543 
その他の経費 7,421,949 7,649,268 7,521,199 7,611,968 
 医業費用合計 33,717,715 34,587,076 35,799,871 37,140,694 
 医業利益 767,417 846,282 222,177 1,236,505 
医業外収益 1,772,330 2,109,832 2,556,412 2,318,728 
医業外費用 2,439,608 2,700,848 2,585,401 2,501,960 
 経常利益 100,140 255,267 193,188 1,053,274 
     




























































表 9 二つの病院比較４Ｐ３Ｒ 
項目 馬場記念病院 亀田総合病院 
製品 高度医療（特に脳外） 高度医療＋高度付帯サービス 
価格 診療報酬規定 診療報酬規定 
販促 新聞、院内情報誌 新聞、雑誌、ＴＶ 
場所 都市部、競合多い 過疎高齢化地域 





口コミ 地元住民＋救急隊員＋患者 地元住民＋メディア＋患者 
４Ｐ 製品（Product）、価格(Price)、販売促進(Promoption)、場所(Place) 









































































































































































































































・OECD Health Data 2009 
 

































・Swan,J.E. & L.J.Combs(1976),“Product Performance and Consumer Satisfaction:A 
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